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(54) Verfahren und Anordnung zur Bestimmung individualspezifischer Insulinwirkaquivalente 
korperlicher Aktivitat 



(57) Die Erfindung betrifft ein Verfahren und eine 
Anordnung zur Bestimmung individualspezifischer In- 
sulinwirkaquivalente korperlicher Aktivitaten, die fur 
rechnergestutzte Lern- und Train ingsprogramme sowie 
in der Fort- und Weiterbildung einsetzbar sind. Das Ver- 
fahren und die Anordnung zu dessen Durchfuhrung er- 
geben ein Insulinwirkaquivalent, bestehend aus einer 
quantitativen MaGzahl und einem dieser Maftzahl zuge- 
ordneten Wirkprofil, welche zusammengenommen die 
Beziehung zwischen der in einem bestimmten Zeitinter- 
vall vollbrachten Arbeitsleistung und dem dieser Ar- 
beitsleistung entsprechenden AusmaB und zeitlichen 
Verlauf der insulinahnlichen Effekte einer korperlichen 
Aktivitat beschreiben. 

ErfindungsgemafB wird dieses Insulinwirkaquiva- 
lent individualspezifisch fur die quantitative und qualita- 
tive Beziehung zwischen einer korperlichen Aktivitat 
und der individuellen Wirkung vom verabfolgten Insulin 
ermittelt. 

Dies wird dadurch erreicht, daR erfindungsgemaR 



mittels Mikrorechneranordnung aus abgespeicherten 
definierten Belastungsherzfrequenzdaten durch Mittel- 
wertbildung die individualspezifischen Belastungsfre- 
quenz ermittelt wird, mit der dann auf der Grundlage ei- 
nes physiologischen Modells des Glukose/lnsulin-Stoff- 
wechsels rechnergestutzt das individualspezifische In- 
sulinwirkaquivalent, ausgedruckt als Vielfaches der Wir- 
kung einer internationalen Insulineinheit (IE) mit zuge- 
ordnetem Profil des AusmaBes, der Dauer und des zeit- 
abhangigen Verlaufes der insulinahnlichen Wirkung die- 
ser korperlichen Aktivitat bestimmbar ist. AnschlieBend 
wird anhand des so errechneten individualspezifischen 
Insulinwirkaquivalents model Igestutzt ein Dosis/Wir- 
kungs-Nomogramm erzeugt, welches fur beliebige kor- 
perliche Aktivitaten die individual spezifischen Insulin- 
aquivalente unter Berucksichtigung der Dauer, der In- 
tensity und der Art der jeweiligen korperlichen Aktivitat 
ausweist. 
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Beschreibung 

Die Erfindung betrifft ein Verfahren und eine Anordnung zur Bestimmung individualspezifischer Insulinwirkaqui- 
valente korperlicher Aktivitat, die fur rechnergestutzte Lern- und Trainingsprogramme sowie in der Fort- und Weiter- 

s bildungeinsetzbarsind. Die Erfindung findet auf dem Gebietder mikrorechnergestutzten Medizintechnik, vorzugsweise 
mittelbar mit der Ergometrie gekoppelt, Anwendung. 

Es ist schon fruhzeitig bekannt geworden, daB korperlicher Aktivitat aufgrund der blutzukkersenkenden Wirkung 
eine bedeutsame Rolle in der Stoffwechselkontrolle von Patienten mit Diabetes mellitus zukommt. 

Durch Kemmer F.W.: Prevention of hypoglycemia during exercise in type 1 diabetes, Diabetes Care 15, 1992, 

10 1732-1732, ist deshalb vorgeschlagen worden, bei geplanter korperlicher Aktivitat die zu erwartenden Effekte vorher 
auf geeignete Weise abzuschatzen. Hierzu sind verschiedene Verfahren durch Deickert, R: Sport und Diabetes, Sprin- 
ger Verlag, vorgeschlagen worden, darunter die Empfehlungen der European IDDM Policy Group: Consensus guid- 
lines for the management of insulin-dependent (type I) diabetes, Medicom Europe BV, IDF, Brussels, 1993, und die 
der Amerkanischen Diabetesgesellschaft, Physician's guide to insulin-dependent (type I) diabetes: Diagnosis and Tre- 

15 atment, Alexandria, V.A., Am. Diabetes Assoc., 1988. 

Bislang ist das Problem der vorherigen Abschatzung der zu erwartenden Effekte einer geplanten korperlichen 
Aktivitat nur durch langwieriges Ausprobieren zu Ibsen, wobei das prinzipielle Ziel dieses Vorgehens in der Regel darin 
besteht, eine quantitative Beziehung zwischen korperlicher Aktivitat und Insulinwirkung aufzufinden, was bedeutet, ein 
individual spezifisches Insulinwirkaquivalent der korperlichen Aktivitat zu definieren. 

20 Bisher durch Schmulling, R.-M. et al.: Exercise and insulin requirements, Horm. Metab. Res. 24, 1 990, 83-87, und 

Menzel, R.: Insulin zum Leben, Verlag Gesundheit 1992, 78-84, bekanntgewordene Verfahren zur Ermittlung eines 
auf die korperliche Aktivitat bezogenen Insulinwirkaquivalentes bestimmen zumeist allgemeine, unspezifische Bewe- 
gungseinheiten, denen in Abhangigkeit von Dauer, Intensitat und Art der korperlichen Aktivitat gemaB Erfahrungswer- 
ten Insulindosen zugeordnet werden. Die Anpassung an den patientenspezifischen Train ingszustand erfolgt dann in 

25 der Regel rein empirisch. 

Alle bekannten Verfahren beinhalten den gemeinsamen Nachteil, daB sie weder eine quantitative Beziehung zwi- 
schen aktuellem Trainingszustand, korperlicher Aktivitat und individueller Wirkung von Insulin herzustellen gestatten, 
noch daB sie im Einzelfall eine vorherige Abschatzung der zu erwartenden quantitative und qualitative Effekte einer 
bestimmten korperlichen Aktivitat erlauben und somit fur rechnergestutzte Lern- und Trainingsprogramme nicht ge- 

30 eignet sind. 

Die Aufgabe der Erfindung besteht daher darin, ein Verfahren und eine Anordnung zur Durchfuhrung des Verfah- 
rens bereit zu stellen, welche gestatten, unabhangig von speziellen meB- und rechentechnischen Voraussetzungen 
ein individual spezifisches Insulinwirkaquivalent korperlicher Aktivitat analog den Wirkprofilen von Insulin zu ermitteln 
mit dem Ziel, ein geeignetes Instrumentarium in die Hand zu bekommen, urn Sport und andere korperliche Aktivitaten 

35 hinsichtlich der prospektiven Abschatzung ihrer quantitativen und qualitativen Effekte in rechnergestutzte Lern- und 
Trainingsprogramme einbeziehen zu konnen. 

ErfindungsgemaB wird die Aufgabe dadurch geldst, daB in zwei Verfahrensschritten die individualspezifischen 
Insulinwirkaquivalente korperlicher Aktivitaten, bestehend aus einer MaBzahl und einem dieser zugeordneten Wirk- 
profil, welche zusammengenommen das AusmaB, die Dauer und den zeitlichen Verlauf des Effektes in Analogie zur 

40 Wirkkinetik von Insulin beschreiben, allein aus der individuellen Belastungsherzfrequenz auf der Grundlage des in dem 
deutschen Patent 277 81 9 bereits beschriebenen Modells des Glukose/lnsulin-Stoffwechsels herleitbarsind. Im ersten 
Verfahrensschritt wird das individualspezifische Insulinwirkaquivalent (IWA jndv ) fur eine definierte korperliche Bela- 
stung, bestehend aus der individuellen quantitativen MaBzahl (MA indv ) und dem dieser MafBzahl zugeordneten Wirk- 
profil (IWA(t) jndv ), welches den zeitlichen Verlauf der insulinahnlichen Effekte dieser Belastung mittels Wirkdauer (WD) 

45 und Wirkungsstarke (WS) in Abhangigkeit vom individuellen Trainingszustand beschreibt, bestimmt. Als Eingangsgro- 
Be dieses Verfahrensschritts dienen deshalb die Belastungsherzfrequenzen, die in bekannter Weise mittels definierter 
Ergometerbelastung ermittelt und vorzugsweise nach drahtloser Ubertragung als abgespeicherte Daten einem Mikro- 
rechner zur Verfugung stehen. VerfahrensgemaB wird mittels Mikrorechner aus den Eingangsdaten (HF m ), die uber 
einem Zeitraum von 5 min nach Beginn bis zum Ende der Ergometerbelastung vorzugsweise im Minutentakt vorliegen, 

50 durch Mittelwertsbildung die individual spezifische Belastungsherzfrequenz (HF indv ) berechnet und abgespeichert. An- 
schlieBend wird regressiv unter Verwendung dieser individualspezifischen Belastungsf requenz (HF jndv ) die quantitative 
MaBzahl (MA jndv ), ausgedruckt als Vielfaches der Wirkung einer internationalen Insulineinheit IE, des individualspe- 
zifischen Insulinwirkaquivalentes (IWA indv ) gemaB der Regressionsgleichung 
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MA indv K 0 - K 1* HF jndv (1) 
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bestimmt, wobei die beiden Regressionskoeffizienten (K 0 ) und (K-| ) den erf indungsgemaGen Zusammenhang zwischen 
den modellgestutzt erzeugten Insulinwirkaquivalenten korperlicher Aktivitat (IWA) und der Belastungsherzfrequenz 
(HF) beschreiben. 

Das dieser individuellen quantitativen MaGzahl (MA indv ) zugeordnete Wirkprofil (IWA(t) indv ) der definierten korper- 
lichen Belastung wird dann aus dem durch das Glukose/lnsulin-Stoffwechselmodell definierten Zusammenhang zwi- 
schen der quantitativen MaGzahl (MA indv ) und der Flache unter dem zeitabhangigen Wirkungsverlauf (IWA(t)) gemaG 
der Beziehung 

MAindv = *7 r IWA(t)dt (2) 

mit dem Proportional itatsfaktor F-, zur Beschreibung der Dosis/Wirkungs-Kennlinie fur die Ermittlung des Vielfachen 
der insulinaquivalenten Wirkung der definierten korperlichen Aktivitat in Relation zu einer subkutan verabfolgten Insu- 
lineinheit bestimmt. Der zeitabhangige Wirkungsverlauf (IWA(t)) wird dabei durch Losen des dem Glukose/lnsulin- 
Stoffwechselmodell zugeordneten Differentialgleichungssystems 

x = u + CHO(t) (3.1) 



u = - (b, + b 2 )u - b 3 (y + e) + b, (b 0 - CHO(t)) (3.2) 



y = -ky + INS(t) (3.3) 

e = -ke + IWA(t) (3.4) 

und durch Vergleich des zeitabhangigen Wirkungsverlaufs (IWA(t)) mit dem fur eine definierte subkutane Insulinappli- 
kation bekannten Insulinwirkprofil (INS(t)) ermittelt. 

Im Differentialgleichungssystem bedeuten x, u, y und e ZustandsgroGen, die den Zeitverlauf der Blutkonzentration 
(x) ; der endogenen Glukosebilanz (u), der Insulinkonzentration im Blut (y) und der insulinaquivalenten Wirkung kor- 
perlicher Aktivitat (e) beschreiben. Die GroBen bj und k sind Parameter des Diffentialgleichungssystems fur die endo- 
gene Glukoseproduktion (b 0 ), den Verstarkungsfaktor und die Zeitkonstante des insulinabhangigen Glukoseumsatzes 
(b-,, b 2 ), die insulinstimulierte Glukoseverwertung (b 3 ) und den Insulinkatabolismus (k). Der zeitlichen Verlauf der Nah- 
rungsresorption (CHO(t)), die blutzuckersenkende Wirkung subkutan verabfolgtes Insulin (INS(t)) und die insulinaqui- 
valente Wirkung korperliche Aktivitat (IWA(t)) sind die zeitabhangigen EingangsgroGen des Modells. Das individual- 
spezifische Insulinwirkaquivalent (IWA jndv ), bestehend aus der individuellen MaGzahl (MA jndv ) und dem dieser MaGzahl 
zugeordneten Wirkprofil (IWA(t) indv ), ergibt sich aus der Beziehung 



iwA jndv = f iwA(t) indv dt, (4) 

*+ 

wobei die individuelle MaGzahl (MA indv ) dem Integral der Flache unter dem zeitlichen Verlauf der Wirkungskurve, das 
bedeutel dem numerischen Wert der Wirkflache : entspricht. Sind der individuelle Trainingszustand, charakterisiert 
durch die individuelle Belastungsherzfrequenz (HF indv ), sowie das individualspezifische Insulinwirkaquivalent (IWA indv ) 
bekannt, sind erfindungsgemaG im zweiten Verfahrensschritt die Insulinwirkaquivalente beliebiger korperlicher Aktivi- 
taten (IWA !ast ) ermittelbar. 

Es werden dazu die Werte der Intensitat (I) und der Dauer (D) und die Art (Aj) einer korperlichen Aktivitat in den 
Mikrorechner eingegeben, in dem bereits die individuelle Belastungsherzfrequenz abgespeichert ist. Aus diesen drei 
EingangsgroGen wird gemaG der Beziehung 
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AL k = Aj * (I * D) (5) 

zunachst die fur die jeweilige korperliche Aktivitat zu vollbringende Arbeitsleistung (AL k ), ausgedriickt in Wh, durch 
Multiplikation von Intensitat (I) und Dauer (D) der korperlichen Aktivitat berechnet. Die Art der korperlichen Aktivitat 
wird in Formdesdimensionslosen Multplikationsfaktors (Aj) berucksichtigt, welchertabellarisch im Mikrorechnersystem 
abgespeichert ist. Mittels dieses Faktors werden verschiedenen korperlichen Belastungen Faktoren zwischen 0 ; 5 und 
5 zugeordnet. Fur die so berechnete Arbeitsleistung (AL k ) einer korperlichen Aktivitat wird dann mittels eines Normo- 
gramms die dieser Arbeitsleistung entspechende MaBzahl (MA| as1 ) regressiv gemaB der Gleichung 

MA las,= P 0 + P 1 ( HF indv)* AL k (6) 

ermittelt, wobei die Regressionskoffizienten (P 0 ) und (P-|) den erfindungsgemaBen Zusammenhang zwischen den 
modell gestutzt erzeugten Insulinwirkaquivalenten korperlicher Aktivitat (IWA) und einer beliebigen korperlichen Ar- 
beitsleistung (AL K ) unter Berucksichtigung der individuellen Belastungsherzfrequenz (HF jndv ) beschreiben. 

Der EinfluB der individuellen Belastungsherzfrequenz (HF indv ) wird in der Gleichung (6) dadurch realisiert, daB 
der durch den Regressionskoeffizienten (P-,) bestimmte Anstieg der Regressionsgeraden zwischen der korperlichen 
Arbeitsleistung (AL k ) und der dieser Arbeitsleistung entsprechende MaBzahl (MA| ast ) Funktional von der individuellen 
Belastungsherz- frequenz (HF jndv) ) abhangt und somit individualspezifisch zugeordnet ist. Das dieser belastungsspe- 
zifischen MaBzahl (MA| ast ) zugeordnete Wirkprofil (IWA (t)| ast ) wird dann analog dem Vorgehen im ersten Verfahrens- 
schritt gemaB der Beziehungen 



MA*st = F*/ IWA(t)dt (7) 



unter Verwendung des Differentialgleichungssystems (3.1 bis 3.4) bestimmt und aus beiden GroBen schlieBlich das 
individualspezifische, belastungsabhangige Insulinwirkaquivalent 

IWA bst = /*IWA(t) lasl (8) 



einer beliebigen korperlichen Belastung ermittelt. 

Die erfindungsgemaBe Mikrorechneranordnung zur Durchfuhrung des Verfahrens ist vorzugsweise in einem Mi- 
krorechnersystem, welches einem Ergometer direkt zugeordnet ist, integriert. An den zwei Eingangen eines ersten 
Input-Moduls der Anordnung werden die Daten Intensitat (l D ) und Dauer (D D ) der definierten Ergometerbelastung 
eingegeben. Dem ersten Input-Modul ist ein Herzfrequenz-Modul nachgeschaltet, in dem die Eingangsdaten in Form 
der wahrend einer definierten Ergometerbelastung aufeinanderfolgend abgespeicherten Herzfrequenzwerte (HF m ) 
ubernommen und zwischengespeichert werden. AnschlieBend wird erfindungsgemaB in diesem Herzfrequenz-Modul 
aus diesen Einzelwerten durch Mittelwertsbildung die individuelle Belastungsherzfrequenz (HF indv ) ermittelt und als 
Signal an den ersten Eingang eines Regressions-Moduls und an den ersten Eingang eines Nomogramm-Moduls ge- 
fuhrt. Der zweite Eingang des Regressions-Moduls ist mit dem zweiten Ausgang eines Modell referenz-Moduls zur 
Bereitstellung der fur die Regressionsrechnung erforderlichen Werte des Insulinwirkaquivalents korperlicher Aktivitat 
(IWA) verbunden. Der Ausgang des Regressions-Moduls bildetden ersten Eingang eines ersten Differentialgleichungs- 
Moduls zur Ubergabe der individuellen MaBzahl (MA jndv ). Uber seinen zweiten Eingang ist das erste Differentialglei- 
chungs-Modul mit dem ersten Ausgang des Modellreferenz-Moduls zur Ubernahme der im Modellreferenz-Modul ab- 
gespeicherten Referenzwerte der blutzuckersenkenden Wirkung des subkutan verabfolgten Insulins (INS(t)) und der 
numerischen Mode 1 1 parameter bj und k verbunden. Der Ausgang des ersten Differentialgleichungs-Moduls geht auf 
den Eingang des ersten Output-Moduls, in welchem die abschlieBende Ermittlung, Speicherung und die Ausgabe des 
resultierenden individualspezifischen Insulinwirkaquivalentes (IWA jndv ) der definierten Ergometerbelastung erfolgt. 
Uber ein zweites Input-Modul werden die Daten von Intensitat (I), Dauer (D) und Art (Aj) einer beliebigen korperlichen 
Belastung eingegeben und an ein nachgeschaltetes Aufbereitungs-Modul weitergeleitet. Die im Aufbereitungs-Modul 
aus den Daten (I), (D) und (Aj) der korperlichen Belastung ermittelte Arbeitsleistung (A k ) wird dann an den zweiten 
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Eingang des Nomogramm-Moduls ubergeben. Die fur die Berechnung der belastungsspezifischen MaBzahl (MA, ast ) 
erforderlichen Insulinwirkaquivalente (IWA) werden uber den dritten Eingang des Nomogramm-Moduls bereitgestellt, 
welcher hierzu mit dem dritten Ausgang des Modellreferenz-Moduls verbunden ist. Die Ubergabe der belastungsspe- 
zifischen MaBzahl (MA jast ) als Signal vom Nomogramm-Modul an ein zweites Differentialgleichungs-Modul erfolgt uber 

s dessen ersten Eingang. Der zweite Eingang des zweiten Differentialgleichungs-Moduls ist mit dem vierten Ausgang 
des Modellreferenz-Moduls zur Bereitstellung der fur die weitere Berechnung erforderlichen Referenzwerte der blut- 
zuckersenkenden Wirkung subkutan verabfolgten Insulins (INS(t)) und der Modellparameterwerte bj und k verbunden. 
Nach der im zweiten Differentialgleichungs-Modul durchgefuhrten Bestimmung des belastungsspezifischen Insulin- 
wirkaquivalents (IWA(t)| ast ) werden diese an ein zweites Output-Modul zur abschlieBenden Ermittlung ; Speicherung 

10 und Ausgabe der resultierenden individualspezifischen Insulinwirkaquivalente beliebiger korperlicher Aktivitaten (IWA. 
, ast ) ubergeben. 

Die Erfindung soil nachfolgend anhand eines Ausfuhrungsbeispiels naher erlautert werden, wobei angenommem 
wird, daB fur zwei Modellfalle P1 und P2 fur die Nutzung eines rechnergestutzten Lern- und Train ingsprogrammes die 
individualspezifischen Insulinwirkaquivalente (IWA jndv ) gemaB Fig. 1 sowie die Insulinwirkaquivalente fur einen Wald- 
os lauf (IWA| ast ) von ca. 40 min Dauer uber eine Distanz von etwa 12 km ermittelt werden sollen. Die mittels handelsub- 
lichen Fahrrad-Ergometers mit angeschlossenem Mikrorechnersystem und unter einer Belastung von einer Dauer D D 
= 30 min und einer Intensitat l D = 90 Watt abgespeicherten Belastungsfrequenzdaten HF m werden als Eingangsdaten 
in die erfindungsgemaBe Mikrorechneranordnung gemaB Fig 2 eingegeben. 

Diese Anordnung ist vorteilhafterweise in das Mikrorechnersystem des Fahrrad-Ergometers integriert und besteht 
20 aus dem ersten Input-Modul 1, dem Herzfrequenz-Modul 2, dem Regressions-Modul 3, dem Modellreferenz-Modul 4, 
dem ersten Differentialgleichungs-Modul 5, dem ersten Output-Modul 6, dem zweiten Input-Modul 7, dem Aufberei- 
tungs-Modul 8, dem Nomogramm-Modul 9, dem zweiten Differentialgleichungs-Modul 10 und dem zweiten Output- 
Modul 11. 

Aus den abgespeicherten Eingangsdaten HF m werden mittels dieser erfindungsgemaBen Anordnung im ersten 
25 Verfahrensschritt fur den Modellfall P1 eine individuelle Belastungsherzfrequenz HF1 indv von 147 Pulsschlagen pro 
Minute und fur den Modellfall P2 eine individuelle Belastungsherzfrequenz HF2 indv von 118 Pulsschlagen pro Minute 
ermittelt. 

Diesen individuellen Belastungsherzfrequenzen HF jndv sind gemaB Gleichung (1) quantitative MaBzahlen der in- 
dividualspezifischen Insulinwirkaquivalente von MA1 indv = 0,9 IE und MA2 indv = 5,1 IE gemaB Fig. 3zugeordnet, woraus 
30 sich nach Gleichung (2) und Integration des Modellgleichungssystems nach Gleichung (3.1 bis 3.4) sowie abschlie- 
Bender Anwendung von Gleichung (4) die in Fig. 4dargestellten individualspezifischen Insulinwirkaquivalente IWA1 indv 
und IWA2 indv ergeben. 

Unter Verwendung der so ermittelten individuellen Belastungsherzfrequenzen HF1 indv und HF2 indv , und der diesen 
zugeordneten individualspezifischen Insulinwirkaquivalente IWA1 indv und IWA2 indv sind nunmehr im zweiten Verfah- 
35 rensschrittdiefurden jeweiligen Modellfall zutreffenden Insulinwirkaquivalente I WAl, ast bzw. IWA2| ast fur den Waldlauf 
bestimmbar. 

Hierzu werden die Intensitat 1 = 12 km/h, die Dauer D = 40 min und die Art Aj = Laufen in das Input-Modul 7 der 
erfindungsgemaBen Mikrorechneranordnung eingegeben. GemaB der Gleichung (5) wird aus diesen Daten mittels 
des Aufbereitungs-Moduls 8 die zu vollbringende Arbeitsleistung zu AL k = 82 Wh berechnet. 

40 Fur die Modellfalle P1 und P2 werden hieraus gemaB Gleichung (6) mittels des Nomogramm-Moduls 9 fur diese 

Arbeitsleistung die individuelle MaBzahlen MA1 !ast von 1,2 IE und IMA2| ast von 6,8 IE gemaB Fig. 5 bestimmt sowie 
unter Anwendung des Diffentialgleichungssystems (3.1 bis 3.4) und den Beziehungen (7) und (8) die belastungsab- 
hangigen, individualspezifischen Insulinwirkaquivalente IWA1| ast und IWA2 !ast gemaB Fig. 6 fur die Modellfalle P1 und 
P2 ermittelt, die nunmehr zur prospektiven individualspezifischen Abschatzung der zu erwartende Effekte unter unter- 

45 schiedlichen Bedingungen in ein rechnergestutztes Lern- und Trainingsprogramm eingegeben werden konnen. 



Patentanspruche 

50 1. Verfahren zur Bestimmung individualspezifischer Insulinwirkaquivalente korperlicher Aktivitat, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB aus Belastungsherzfrequenzdaten als verfahrensgemaBe Eingangsdaten fur eine Mikrorechneran- 
ordnung mittels Mittelwertsbildung eine individualspezifische Belastungsherzfrequenz abgeleitet und in der Mikro- 
rechneranordnung abgespeichert wird, daB mittels dieser individualspezifischen Belastungsherzfrequenz auf der 
Grundlage des bekannten physiologischen Modells des Glukose/lnsulin-Stoffwechsels rechnergestiitzt das indi- 

55 vidualspezifische Insulinwirkaquivalent, welches aus einer quantitativen MaBzahl, die als Vielfaches der Wirkung 

einer internationalen Insulineinheitausgedruckt ist, und einem dieser MaBzahl zugeordneten Profil des AusmaBes, 
der Dauer und des zeitlichen Verlaufes der insulinahnlichen Effekte dieser korperlichen Aktivitat besteht, bestimmt 
wird und daB bei Kenntnis dieses individualspezifischen Insulinwirkaquivalents anhand eines modellgestutzt er- 



6 



EP 0 824 240 A2 



zeugten Nomogramms, welches eine Beziehung zwischen der Herzfrequenz einer kdrperlichen Aktivitat und des 
modellbestimmten Insulinwirkprofils beschreibt, unter Berucksichtigung der Dauer, der Intensitat und der Art der 
jeweiligen Aktivitaten prospektiv die zu erwartenden Effekte dieser korperlichen Aktivitat mittels rechnergestutzte 
Lern- und Traininingsprogramme individualspezifisch bestimmbar sind. 

Anordnung zur Durchfuhrung des Verfahrens nach Anspruch 1 , dadurch gekennzeichnet, daG sie aus einer ersten 
Kettenschaltung zur Bestimmung des individualspezifischen Insulinwirkaquivalents auf Basis der Belastungsherz- 
frequenz, bestehend aus einem ersten Input-Modul (1 ), einem Herzfrequenz-Modul (2), einem Regressions-Modul 
(3), einem Differentialgleichungs-Modul (5) und einem ersten Output-Modul (6) und einer zweiten Kettenschaltung 
zur Bestimmung des individualspezifischen Insulinwirkaquivalents beliebiger korperlicher Aktivitaten, bestehend 
aus einem zweiten Input-Modul (7), einem Aufbereitungs-Modul (8), einem Nomogramm-Modul (9), einem zweiten 
Differentialgleichungs-Modul (10) und einem zweiten Output-Modul (11), wobei der Ausgang des Herzfrequenz- 
Moduls (2) auch an den zweiten Eingang des Nomogramm-Moduls (9) gefuhrt ist, und die Ausgange eines Mo- 
dellreferenz-Moduls (4) an den zweiten Eingang des Regressions-Moduls, des ersten und des zweiten Differen- 
tialgleichungs-Moduls und an den dritten Eingang des Nomogramm-Moduls geschaltet sind. 

Anordnung zur Durchfuhrung des Verfahrens nach Anspruch 1 und 2, dadurch gekennzeichnet, daft sie vorzugs- 
weise in das Mikrorechnersystem eines Belastungs-Ergometers integrierbar ist. 
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